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OBJETIVOSOBJETIVOS

Aplicar el lenguaje de la CIPE en 
la práctica de enfermería en 
pabellones quirúrgicos.

1. http://www.icn.ch/icnp.htm
2. http://www.nanda.org
3. http:/www.nursing.uiowa.edu/cnc



TEMASTEMAS

CONTEXTO DE LA DISCIPLINA Y DE LA CONTEXTO DE LA DISCIPLINA Y DE LA 
PRACTICA.PRACTICA.

HISTORIA DE LA CIPEHISTORIA DE LA CIPE

GESTION DEL CUIDADO Y CIPEGESTION DEL CUIDADO Y CIPE

APLICACIAPLICACIÓÓN EN PABELLONES N EN PABELLONES 
QUIRURGICOSQUIRURGICOS



MetaparadigmaMetaparadigma

FilosofFilosofííasas

Modelos Modelos 
ConceptualesConceptuales

TEORIASTEORIAS

PRACTICAPRACTICA

Indicadores      Indicadores      
EmpEmpííricosricos

Receptor de cuidadoReceptor de cuidado

AmbienteAmbiente

SaludSalud

EnfermerEnfermerííaa

FilosofFilosofíía de Enfermera de Enfermerííaa

Servicio a  sociedadServicio a  sociedad

CCóódigo de digo de ééticatica

Derechos del pacienteDerechos del paciente

Perspectiva de EnfermerPerspectiva de Enfermerííaa

EspecializaciEspecializacióón cln clíínicanica

Conocimiento de EnfermerConocimiento de Enfermerííaa

Sistemas de cuidadosSistemas de cuidados

Patrones para la prPatrones para la práácticactica

TaxonomTaxonomíía de Diagna de Diagnóósticossticos

Protocolos de IntervenciProtocolos de Intervencióónn

Criterios de EvaluaciCriterios de Evaluacióónn

DISCIPLINA DE ENFERMERIADISCIPLINA DE ENFERMERIA



y  el registro???

����

Las notas de 
enfermería 

y 
los planes de atención 
aprendidos en la 
formación 

se esfumaron: 
los planes de atención 

quedan 
en el pensamiento, 

imposible 
por tanto de 
ser discutidos 

por las enfermeras 

����



Modelo de CuidadoModelo de CuidadoModelo de Cuidado

Proceso Enfermera/oProceso Enfermera/oProceso Enfermera/o

�� ValoraciValoracióónn

�� DiagnDiagnóósticostico

�� PlanificaciPlanificacióón n 

�� EjecuciEjecucióónn

�� EvaluaciEvaluacióónn



Las enfermeras expresaban su inquietudLas enfermeras expresaban su inquietud

““sobre su sobre su incapacidad de nombrar los incapacidad de nombrar los 

problemasproblemas o situaciones que enfrenta la o situaciones que enfrenta la 

profesiprofesióón, y la dificultad de describir las n, y la dificultad de describir las 

contribuciones singulares de la enfermercontribuciones singulares de la enfermeríía a 

a la solucia la solucióón, mitigacin, mitigacióón y prevencin y prevencióón de n de 

problemas de salud o a la promociproblemas de salud o a la promocióón de n de 

una vida sanauna vida sana””

La necesidad de desarrollar una 
clasificación

Congreso de Seúl 1989 ����



FadwaFadwa AffaraAffara, consejera del CIE,  , consejera del CIE,  
para que lidere un grupo de expertos para que lidere un grupo de expertos 
y bosqueje un proyecto a largo plazo y bosqueje un proyecto a largo plazo 
en el que se elaboraren el que se elaboraríía una a una 
clasificaciclasificacióón internacional de la n internacional de la 
prprááctica de enfermerctica de enfermeríía. a. 

1991 ����

El  Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) El  Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) 
nomina anomina a



Estudiaron diversas nomenclaturas y  Estudiaron diversas nomenclaturas y  
clasificaciones existentes en el mundo, clasificaciones existentes en el mundo, 
en el en el áámbito de las enfermedades e mbito de las enfermedades e 
intervencionesintervenciones
Identificaron una serie de sistemas de 
clasificaciones del que hacer de enfermería, 
Valorizaron la idea de buscar una 
clasificación unificadora
(Wake, Murphy, Affara, Lang, Clark & Mortensen, 1993).



�� NANDA NANDA (North American Nursing Diagnosis Association)

�� HHCCHHCC (Home Health Care Classification) 

�� ICFICF (International Classification of Functioning, Disability and Health)

�� OMAHA SystemOMAHA System ((desdedesde 19781978……1992 1992 

�� ICIDH ICIDH (International Classification of Impairment, Disability and 
Handicap)

�� ISOISO (International Standard Organization)

�� SNOMED SNOMED (Systematized Nomenclature of Medicine)

�� ICDICD--1010 (International Classification of Disease)

Como...



Reconocieron que el principal 
problema estaba en nominar el 

fenómeno que presentaba el paciente que presentaba el paciente 

en establecer un diagnóstico

Mas que un diagnMas que un diagnóóstico de enfermerstico de enfermeríía a 
representaba un resumen de la representaba un resumen de la 
valoracivaloracióón realizada al paciente n realizada al paciente 



¿¿CuCuáál es el foco de la l es el foco de la 

clasificaciclasificacióónn??



El foco de la ClasificaciEl foco de la Clasificacióónn

cambiante y dincambiante y dináámica en todo el mundo  mica en todo el mundo  

�
Pero tambiPero tambiéén hay elementos propios en el n hay elementos propios en el 
ejercicio de enfermerejercicio de enfermeríía de cada paa de cada paíís que es s que es 
importante ser considerados o tomados en importante ser considerados o tomados en 
cuenta. cuenta. 

PrPrááctica de Enfermerctica de Enfermerííaa



VVocabularioocabulario estructurado de estructurado de 
ttéérminos para describir  y rminos para describir  y 
organizar la Prorganizar la Prááctica de ctica de 

EnfermerEnfermerííaa

QUE ES LA CIPE
UN DESAFÍO PARA LA ENFERMERÍA 

MUNDIAL

ICNP (International ICNP (International ClassificationClassification ofof NursingNursing
PracticePractice) = CIPE) = CIPE



IMPORTANCIA DEL LENGUAJE PARA LA IMPORTANCIA DEL LENGUAJE PARA LA 
AUTONOMAUTONOMÍÍA PROFESIONALA PROFESIONAL

SerSeráá un lenguaje comun lenguaje comúún de la enfermern de la enfermeríía mundiala mundial parapara::

Describir  y planificar cuidadosDescribir  y planificar cuidados

Comparar cuidados en diferentes contextosComparar cuidados en diferentes contextos

Basar el cBasar el cáálculo de costos de atencilculo de costos de atencióónn

Identificar datos para investigaciones en saludIdentificar datos para investigaciones en salud

Fundamentar la contribuciFundamentar la contribucióón de enfermern de enfermeríía a la saluda a la salud

Fundamentar la formulaciFundamentar la formulacióón de poln de polííticas de Saludticas de Salud



HISTORIA HISTORIA -- CIPECIPE®®

19891989

19901990

19931993

19961996

19991999

20002000

20012001

20032003

20042004

20052005

�� CIE    CIE    AcuerdoAcuerdo parapara la la creacicreacióónn de de unauna CIPECIPE

�� CIPE CIPE EquiposEquipos de de trabajotrabajo

�� documentosdocumentos unificadoresunificadores

�� CIPE CIPE VersiVersióónn AlfaAlfa

�� ProyectosProyectos en en LatinoamLatinoamééricarica y Africa (Kellogg) y Africa (Kellogg) 

�� CIPE Version Beta CIPE Version Beta 

�� ProgramaPrograma de CIPE (de CIPE (ComitComitéé InternacionalInternacional de de 
EvaluaciEvaluacióónn))

�� PublicaciPublicacióónn BETA 2BETA 2

�� PropuestaPropuesta de de modificacimodificacióónn EjesEjes

�� PreparaciPreparacióónn CIPE CIPE VersiVersióónn 11

�� LanzamientoLanzamiento VersiVersióónn 1 en 1 en CongresoCongreso de Taiwande Taiwan



UNIVERSIDAD DE CONCEPCIONUNIVERSIDAD DE CONCEPCION
FACULTAD DE MEDICINAFACULTAD DE MEDICINA

DEPARTAMETO DE ENFERMERIADEPARTAMETO DE ENFERMERIA

Centro Chileno de InvestigaciCentro Chileno de Investigacióón y Desarrollo en la n y Desarrollo en la 

ClasificaciClasificacióón Internacional para la Prn Internacional para la Prááctica de Enfermerctica de Enfermerííaa

CLASIFICACION INTERNACIONAL CLASIFICACION INTERNACIONAL 
PARA LA PRACTICA DE PARA LA PRACTICA DE 

ENFERMERIAENFERMERIA

INTEGRANTES GRUPO INVESTIGACION CIPE: 
Rina Aguayo, Ximena Basso, Verónica Behn,
Patricia Cid, María Figueroa, Patricia Jara, Julia 
Huaiquián, Olga Martínez, Olga Polanco, Julia 
Ramírez, Olivia Sanhueza, Matilde Torruella, 
Milady Vaderrama, Pilar Zapatero



International
Classification 

for
Nursing 
Practice
(CIPE®)

Version 1.0
2005





CIPECIPE®® VERSION 1VERSION 1

““Un Un SistemaSistema UnificadoUnificado del del LenguajeLenguaje en en 
EnfermerEnfermerííaa””

Una terminología o vocabulario
composicional, que facilita el desarrollo de la 
configuración cruzada entre términos locales 
y terminologías existentes (NANDA, OMAHA 
Sistem, etc.)



DatosDatos EstandarizadosEstandarizados y y 
ComparablesComparables

Nos Nos permitenpermiten hacerhacer comparacionescomparaciones a a 
lo largo de lo largo de diferentesdiferentes contextoscontextos y y 
estudiarestudiar los los resultadosresultados de la de la prpráácticactica..

Sin un Sin un lenguajelenguaje o o terminologterminologííaa queque
describadescriba la la prpráácticactica de de enfermerenfermerííaa, los , los 
datosdatos de los de los sistemassistemas de de saludsalud reflejanreflejan
úúnicamentenicamente laslas prioridadesprioridades mméédicasdicas y y 
polpolííticasticas. . 



Modelo de CuidadoModelo de Cuidado

Modelo V. 
Henderson

M. Gordon

D. Orem

Respuestas humanas
Necesidades
Requerimientos

Valoración

Diagnóstico Juicio clínico � NANDA

� CIPE



Protección alterada
Riesgo de infección
Riesgo de lesión
Respuesta alérgica al 
látex
Riesgo de respuesta 
alérgica al látex
Riesgo de trauma
Riesgo de aspiración
Riesgo de sofocación
Riesgo de lesión pre
operatoria  de 
posicionamiento
Riesgo de 
envenenamiento

Síndrome  de estrés por cambio de 
ambiente
Comunicación deteriorada.
Interacción social perjudicada
Aislamiento social
Riesgo por soledad
Ansiedad
Miedo
Miedo relacionado con la muerte
Desesperanza
Impotencia
Deterioros sensoriales perceptivas: 
visual, auditiva, cinestésica, 
olfativa, gustativa, táctil.
Dolor
Dolor crónico
Nausea

SEGURIDAD FÍSICA / MEDIO 
AMBIENTE



DIAGNDIAGNÓÓSTICO STICO 
MMÉÉDICODICO

CCááncerncer de colonde colon

INTERVENCIONES INTERVENCIONES 
MMÉÉDICASDICAS

CirugCirugííaa

QuimioterapiaQuimioterapia

RadioterapiaRadioterapia

DIAGNDIAGNÓÓSTICOS DE STICOS DE 
ENFERMERIAENFERMERIA
Dolor Dolor intermitenteintermitente
NNááuseausea postprandialpostprandial
DesesperanzaDesesperanza crecientecreciente
InsomnioInsomnio frecuentefrecuente
Crisis familiar en Crisis familiar en regresiregresióónn

INTERVENCIONES DE INTERVENCIONES DE 
ENFERMERIAENFERMERIA
AdministrarAdministrar medicamentosmedicamentos
EvaluarEvaluar necesidadesnecesidades
nutricionalesnutricionales
RealizarRealizar ttéécnicascnicas de de relajacirelajacióónn
EducarEducar al al pacientepaciente y y familiafamilia en en 
relacirelacióónn a la a la enfermedadenfermedad y el y el 
tratamientotratamiento
ApoyarApoyar parapara la la decisidecisióónn en la en la 
selecciseleccióónn del del tratamientotratamiento
Dar Dar consejerconsejerííaa en la en la penapena
DesarrollarDesarrollar un un sistemasistema de de 
apoyoapoyo comunitariocomunitario



DIAGNDIAGNÓÓSTICO STICO 
MMÉÉDICODICO
FRACTURA FRACTURA 
CADERACADERA

INTERVENCIINTERVENCIÓÓN N 
MMÉÉDICADICA
CirugCirugííaa
PrPróótesistesis completacompleta
TratamientoTratamiento
medicamentosomedicamentoso

DIAGNOSTICO DE DIAGNOSTICO DE 
ENFERMERENFERMERÍÍAA
Dolor Dolor agudoagudo
MovilidadMovilidad limitadalimitada
ConstipaciConstipacióónn leveleve
RiesgoRiesgo de de infecciinfeccióónn ( ( neumonneumonííaa, , 
ITU)ITU)
RiesgoRiesgo de de trombosistrombosis
RiesgoRiesgo de de cacaíídada
PPéérdidardida de de independenciaindependencia

INTERVENCIONES DE INTERVENCIONES DE 
ENFERMERIAENFERMERIA
MonitorearMonitorear efectosefectos colateralescolaterales del del 
tratamientotratamiento anticoagulanteanticoagulante
ControlarControlar heridaherida operatoriaoperatoria
AsistirAsistir en en deambulacideambulacióónn con con 
bastonesbastones
AsistirAsistir en en autocuidadoautocuidado
EducarEducar en en seguridadseguridad en el en el hogarhogar
((trasladotraslado, , deambulacideambulacióónn, , babaññoo))
DirigirDirigir cuidadocuidado domiciliariodomiciliario



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de DIAGNDIAGNÓÓSTICOSSTICOS

FOCOFOCO

JUICIOJUICIO

MEDIOSMEDIOS

ACCIONACCION

TIEMPOTIEMPO

LOCALIZACIONLOCALIZACION

CLIENTECLIENTE

FOCO

ACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO



DIAGNOSTICO:Respuesta alérgica 
al látex

NOC: No presentará alergia al látex

NIC: Preparación de un pabellón libre de 
látex (xxxxx actividades)



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de DiagnDiagnóósticossticos

FocoFoco:: dolordolor
JuicioJuicio:: intensointenso
LocalizaciLocalizacióónn: : hipogastriohipogastrio
TiempoTiempo: : al al despertardespertar
ClienteCliente: : pacientepaciente

FOCO

ACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO

“Al despertar, dolor intenso
al hipogastrio”



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de DiagnDiagnóósticossticos

FocoFoco:: crisis familiarcrisis familiar
JuicioJuicio:: riesgoriesgo
LocalizaciLocalizacióónn
TiempoTiempo
ClienteCliente:: FamiliaFamilia

FOCO

ACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO

“Familia en riesgo de crisis”



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de DiagnDiagnóósticossticos

ClienteCliente: : adolescenteadolescente

FocoFoco:: funcionamientofuncionamiento familiarfamiliar

JuicioJuicio:: alteradoalterado

LocalizaciLocalizacióónn: : 

TiempoTiempo: : úúltimoltimo aaññoo

FOCO

ACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO

“Adolescente con 
funcionamiento familiar 
alterado durante el  último 
año”



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de 
INTERVENCIONESINTERVENCIONES

FOCOFOCO

JUICIOJUICIO

MEDIOSMEDIOS

ACCION ACCION 

TIEMPOTIEMPO

LOCALIZACIONLOCALIZACION

CLIENTECLIENTE

FOCO

ACCIONACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de 
INTERVENCIONESINTERVENCIONES

FOCO:FOCO:

MEDIOS: MEDIOS: nebulizadornebulizador

ACCION: ACCION: aplicaraplicar
broncodilatadorbroncodilatador

TIEMPO: TIEMPO: cadacada 8 hrs.8 hrs.

LOCALIZACIONLOCALIZACION

CLIENTE: CLIENTE: adultoadulto mayormayor

FOCO

ACCIONACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO

Aplicar 2 puff de 

Aerotata cada 8 hrs



ModeloModelo de 7 de 7 ejesejes de la CIPEde la CIPE®®
parapara la la formulaciformulacióónn de de RESULTADOSRESULTADOS

FOCO:  FOCO:  obstrucciobstruccióónn
respiratoriarespiratoria

JUICIO: JUICIO: ausenteausente

TIEMPOTIEMPO

LOCALIZACIONLOCALIZACION

CLIENTE: CLIENTE: adultoadulto mayormayor

FOCO

ACCION

MEDIOS

CLIENTE

LOCALIZACION

TIEMPO

JUICIO

Adulto mayor sin 

obstrucción respiratoria



CONCLUSICONCLUSIÓÓNN
El uso del Modelo de 7 Ejes de la CIPEEl uso del Modelo de 7 Ejes de la CIPE®® ::

Facilita el registro de diagnósticos,  
intervenciones de enfermería y de resultados

Fomenta la claridad, precisión y objetividad del 
registro. 
Permite la estandarización de los registros

Permite la comparación de datos presentes en los 
registros de enfermería en diferentes lugares de 
atención (local, regional, mundial)



GRACIASGRACIAS

pjara@udec.clpjara@udec.cl

Patricia Jara C.Patricia Jara C.


